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Resumen

Nadie puede negar que el tema de la homeopatia, se ha convertido en uno de los campos del conocimiento
mas polémicos y debatidos durante el siglo XX, tanto de México como del resto de los paises en donde se lleva
a cabo esta practica médica, asi como también, dentro de la misma comunidad médico homeopatica. Lamenta-
blemente el debate se ha circunscrito a una estéril pelea de “alopatia” vs. “homeopatia”, sin considerar que ésta
Gltima representa un modelo médico con una vision particular sobre el proceso salud enfermedad. A través de
este trabajo se presentan los argumentos que desde nuestra perspectiva, sustentan a la homeopatia como un
modelo médico clinico terapéutico, con el objetivo de abrir el debate para establecer una definicién universal pa-
ra la homeopatia dentro de la medicina cientifica.

Descriptores: Medicina, Ciencia, Homeopatia, Clinico terapéutico, Modelo.

The Medical Homoeopath’s Profession. A Therapeutic Clinical Medical Model

Abstract

Nobody can deny that the topic of the homeopathy, it has become one of the fields of the most polemic
knowledge and debated during the XX century, so much of Mexico as of the rest of the countries where is carried
out this medical practice, as well as, inside the same homeopathic medical community. Regrettably the debate
has been bounded to a sterile fight of “allopathy” vs. “homeopathy”, without considering that this last a medical
model represents with a particular vision on the process health illness. Through this work the arguments are pre-
sented that from our perspective, they sustain the homeopathy like a therapeutic clinical medical model, with
the objective of opening the debate to establish an universal definition for the homeopathy inside the scienti-
fic medicine.
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Introduccioén

N adie puede negar que el tema de la homeopatia,
se ha convertido en uno de los campos del conoci-
miento méas polémicos y debatidos durante el siglo
XX, tanto en México como en el resto de los paises en
donde se lleva a cabo esta practica médica, asi como
también, dentro de la misma comunidad médico ho-
meopética. El debate se ha circunscrito a una estéril
pelea de “alopatia” vs “homeopatia”, sin considerar
gue ésta Ultima representa un modelo con una vision
particular sobre el proceso salud enfermedad. Mu-
chas son las definiciones que se han propuesto para
conceptualizar la homeopatia a lo largo de muchos
afos, ejemplo de ello son:

« Método terapéutico basado en el principio de simi-
litud, segun el cual, todo medicamento capaz de
provocar en el individuo sano determinados sin-
tomas, es capaz de curar sintomas semejantes
gue presentan las enfermedades naturales (Hah-
nemann, 1810: 295).

« Método terapéutico de los semejantes (Boericke,
1936 citado por Mendiola, 1980: 11).

 Rama de la farmacoterapia, se considera no con-
vencional. (Rosas, s/f).

« Ciencia y arte de curar que se basa en una ley bio-
I6gica natural que rige toda verdadera curacion
(Eizayaga, 1981: 57).

« Ciencia médica terapéutica basada en las ensefian-
zas de Hahnemann (Yasgur, 1998: 112).

e Sistema terapéutico que consiste en administrar
sustancias en dosis infinitesimales y que, en un
sujeto sano, producirdn los mismos sintomas que
la enfermedad que vamos a tratar (Ballester, Sanz
y Galan, 1999: 71).

e Concepcion médica basada en el principio de la cu-
ra por lo similar, principio de observacién (Ko-
rovsky, 2000: 39).

» Doctrina del siglo XVIII, que tiene sus raices en la
terapéutica arcaica y en el hipocratismo, el gale-
nismo y el paracelsismo (Esteva de Sagrera, 2006:
86).

« Medicina de orientacion esencialmente terapéutica
(Ricci, 2006).

» Tratamiento de las enfermedades con remedios ca-
paces de producir en el hombre sano, los fenéme-
nos semejantes a los sintomas que presenta el
hombre enfermo (Escuela Nacional de Medicinay
Homeopatia, 2009).
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Las definiciones anteriores ubican a la homeopa-
tia en diversos ambitos, desde ser sélo una técnica,
un método, una terapéutica 0 una ciencia; todos
ellos quizas con un poco de razén; sin embargo, ha-
bria que preguntarse ;por qué es tan dificil ubicar a
la homeopatia dentro del campo de la medicina?
¢Por qué no se le considera una disciplina cientifica?
Se reconoce que cada una de ellas, ha aportado algo
para tratar de explicar con precision lo que es la ho-
meopatia.

Ahora bien, al no tener una definicién unica debi-
damente argumentada, que a la vez sea aceptada por
la comunidad médico homeopatica mundial, se ha
propiciado que por un lado, haya muchos detractores
gue argumentan que la homeopatia no cumple con
los elementos de un campo cientifico, y por otra, el
hecho de que también se ha permitido que un gran
namero de personas que no poseen los conocimien-
tos médicos necesarios estén llevando a cabo la prac-
tica de la homeopatia, situacidon que pone en tela de
juicio la seriedad de ésta.

A través de este trabajo se presentan los argu-
mentos que desde nuestra perspectiva, sustentan a
la homeopatia como un modelo médico clinico tera-
péutico, con el objetivo de abrir el debate para esta-
blecer una definicion universal para la homeopatia
dentro del mundo de la medicina cientifica.

Modelo o paradigma. Una definicién conceptual

El término se origina en la palabra griega tapa-
dclypa (paradeigma), que significa “modelo” o “ejem-
plo”. Un paradigma es —desde fines de la década de
1960- un modelo o patrén en cualquier disciplina
cientifica u otro contexto epistemoldgico. Los para-
digmas son un conjunto de conocimientos y creen-
cias que forman una vision del mundo (cosmovi-
sion), en torno a una teoria hegemanica en determi-
nado periodo histdrico. Cada paradigma se instaura
tras una revolucidn cientifica, que aporta respuestas
a los enigmas que no podian resolverse en el para-
digma anterior. Cuentan con el consenso total de la
comunidad cientifica que los representa; cumplen
ademas una doble funcion, por un lado, la positiva
que consiste en determinar las direcciones en las
gue ha de desarrollarse la ciencia normal, por medio
de la propuesta de enigmas a resolver dentro del
contexto de las teorias aceptadas, y por otro, la nega-
tiva, que es la de establecer los limites de lo que ha
de considerarse ciencia durante el tiempo de su he-
gemonia.



Segun Khun (1975): “cada paradigma delimita el
campo de los problemas que pueden plantearse con
tal fuerza que aquellos que caen fuera del campo de
aplicacion del paradigma ni siquiera se advierten”
(Ruelas et al., sff)... “Un rasgo caracteristico, es la im-
portancia dada al caracter revolucionario del progre-
so cientifico, donde una revolucion implica el aban-
dono de una estructura tedrica y su reemplazo por
otra, incompatible con la anterior” (Rossini, 2004).
Dentro de este contexto y en relacién con el desarro-
llo de la medicina como ciencia, pueden identificarse
diversos modelos o paradigmas, de los cuales cada
uno de ellos tiene una cosmovision filosofica del pro-
ceso salud-enfermedad, el cual es el resultado por lo
tanto de complejas interrelaciones de las personas
con los diferentes entornos en los que se desarrolla
su vida cotidiana (Gonzélez, Grassi y Bozzo, sff). A
continuacion se describen brevemente algunos mo-
delos propuestos a lo largo de la historia para expli-
car este proceso:

1. Modelo magico-religioso. Para esta propuesta, la enfer-
medad resulta de fuerzas o espiritus; representa
un castigo divino, o bien se trata de un estado de
purificacion que pone a prueba la fe religiosa. Es-
te modelo facilita la aceptacion de la muerte inmi-
nente pero también circunscribe la prevencién a
la obediencia de normas y tabues, y la curacion a
la ejecucion de ritos (Pifia, 1990 citado en Arre-
dondo, 1992: 256).

2. El modelo hipocratico. El concepto cominmente acep-
tado de que el proceso salud-enfermedad estéa de-
terminado por el equilibrio bio-psico-social en in-
teraccion con el ambiente fue postulado en forma
incipiente por Hipdcrates en el siglo V a.C.; sin
embargo, el pensamiento magico y humoral pre-
dominé en la construccion del conocimiento de
las enfermedades durante muchos siglos (Lazca-
no, 1996: 140).

3. El modelo biologicista. Nacio bajo la perspectiva de
analisis de la enfermedad, por lo que el individuo
se convirtié en objeto de transformacion, con la
concepcidn de que el agente causal de la enferme-
dad era de origen biolégico y su modo de accion
unicausal (Lazcano, 1996: 141).

4. Modelo sanitarista. Para este modelo, la salud-enfer-
medad es consecuencia de las condiciones insa-
lubres que rodean al hombre, en este sentido, las
condiciones ambientales son los determinantes
primarios, promoviendo la introduccion de medi-
das de saneamiento contra los indices de morbi-
mortalidad. Como representantes Smith y Petten-
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kofer, respectivamente (Pifia, 1990 citado en Arre-
dondo, 1992: 257).

5. Modelo multicausal. La influencia simultanea de fac-
tores que corresponden al agente, al huésped y al
ambiente, son en primera instancia los condicio-
nantes del estado de salud que guarda el indivi-
duo 6 un conjunto poblacional. Sus representan-
tes pudieran ser Leavell y Clark (Leavell & Clark,
1953; Noble, 1988 citado en Arredondo, 1992:
257).

6. Modelo epidemioldgico. Este modelo nacié con la pers-
pectiva de analisis poblacional de la enfermedad,
en cuya determinacion de agente causal se en-
cuentran condiciones bioldgico-sociales. Este
modelo se generd en la segunda mitad del siglo
XX (60s) y sus representantes fueron: MacMahon
y Pugh (1975, citado por Arredondo, 1992: 257).

7. Modelo multidisciplinario. EI panorama demogréafico
de paises como México es esencialmente diferen-
te del que existia hace 50 afios, cuando se inicia-
ba el proceso de industrializacion y no se percibia
como una amenaza el incremento de asentamien-
tos urbanos.

8. Modelo ecoldgico. Para el modelo ecoldgico, teniendo
como principal representante a Susser (70s), la
salud-enfermedad resulta de la interaccién agen-
te-huésped-ambiente en un contexto tridimensio-
nal que descubre tanto las relaciones de factores
causales entre si, como las relaciones directas con
el efecto (Susser, 1972 citado por Arredondo: 258).

9. Modelo histérico-social. Desde la perspectiva de esta

propuesta, existen perfiles diferenciales de salud-

enfermedad que guardan una estrecha relacion
con el contexto histérico, el modo de produccion

y las clases sociales. Sus representantes son: Ber-

linguer, Laurelly Breilh (70s) (Breilh & Grand,

1988; Laurell, 1985; Bloch, 1985; Laurell & Norie-

ga, 1987; Martins et al., 1987; Ciari & Siqueira,

1976, citados por Arredondo, 1992: 258).

Modelo geografico. La enfermedad resulta de la inte-

raccion de factores patoldgicos y factores propios

del ambiente geografico (factores gedgenos); pri-
vilegia el ambiente geografico como factor deter-
minante del proceso salud-enfermedad. Sus prin-

cipales representantes son: May y Voronov (1977,

citados por Arredondo, 1992: 258).

Modelo econdmico. Incorpora la teoria del capital hu-

mano en los determinantes de la salud enferme-

dad y conceptualiza a la salud como un bien de in-
version y de consumo para estar alerta ante la en-
fermedad. Sus principales representantes son An-

10.

11.
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ne Mills, Gilson y Muskin (Mills & Gilson, 1988;
Muskin, 1962, citados por Arredondo, 1992: 258).
Modelo interdisciplinario. El estado de salud-enferme-
dad, tanto a escala individual como a escala so-
cial, resulta de la interaccién de factores que se
abordan de manera interdisciplinaria y que ope-
ran jerarquicamente en diferentes niveles de de-
terminacion. Sus representantes son Julio Frenk y
colbs. (Frenk et al., 1991; citados por Arredondo,
1992: 258).

12.

La homeopatia. Un modelo médico clinico tera-
péutico

La homeopatia aparecié en Europa a finales del
siglo XVIII, a partir de los trabajos y observaciones de
un médico aleman, Samuel Hahnemann (1755-1843),
quien rescata el concepto vitalista de la enfermedad
y la cura por sus similares a partir de los escritos de
Paracelso. Se basa en la aplicacion del principio de
semejanza (similia similibus curentur), administrandose
los medicamentos segln tengan éstos la capacidad
de producir un cuadro de sintomas semejantes al que
presenta el enfermo. Esto implica conocer los efectos
que producen las sustancias medicamentosas en el
organismo humano, informacidn que nos da la toxi-
cologia (experimental o accidental en forma de enve-
nenamiento o intoxicacion) y la “patogenesia” o ex-
perimentacién del medicamento en seres humanos.
Su administracién es por la utilizacién de dosis mini-
mas, preparadas segun un método, descrito por Hah-
nemann (Mantero de Aspe, 2000: 10).

Mucho se ha debatido en torno a si la homeopa-
tia es un método terapéutico o una nueva medicina;
por otra parte, hay quienes sostienen que la homeo-
patia no es una ciencia, en virtud de no cumplir con
los requisitos del método cientifico, situaciéon nada
mas alejada de la realidad. Se considera que la ho-
meopatia es un modelo médico clinico terapéutico
con fundamentos teodricos filosoficos (teorias y leyes)
y metodolégicos (métodos y técnicas) sustentados
dentro del conocimiento cientifico y de la ciencia mé-
dicay cuya intencion es el abordaje del proceso salud
enfermedad a partir de dos dimensiones basicas: la
individualidad y la integralidad del paciente. A conti-
nuacién se presentan los argumentos que sostienen
esta definicién:

a. Antecedentes. La homeopatia como modelo mé-
dico, tiene su origen en Alemania a finales del siglo

XVIII, partir de las minuciosas observaciones, experi-
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mentaciones y estudios desarrollados por el médico
aleman Samuel Hahnemann, como consecuencia de
la critica que hace sobre la practica médica de la épo-
ca. Hahnemann observé un cuadro de intoxicacion
con la quina, que producia un sindrome febril similar
a la malaria. Esto le llamé la atencién ya que esta
planta, en Sudamérica, se usaba para curar la mala-
ria. Asi empez6 a investigar la posibilidad de curar
una enfermedad con que produjera una enfermedad
similar en individuos sanos, pasando gran parte de
su vida probando sustancias naturales a fin de com-
prender qué sintomas producian, y asi prescribirlas
para personas que sufrian de esos sintomas. Toda
sustancia que Hahnemann experimentd sobre perso-
nas sanas y sobre si mismo, despertaba un grupo de
signos y sintomas nuevos; estos archivos minuciosos
de sintomas se recopilaron en la “Materia Médica”, la
cual ha sido ampliada en mas de doscientos afios por
otros médicos homedpatas de todo el mundo.

b. Su base cientifica. El saber cientifico no aspira a
conocer las cosas superficialmente, sino que preten-
de entender sus causas porgue de esa manera se
comprenden mejor sus efectos. Se distingue del co-
nocimiento espontaneo por su orden metddico, su
sistematicidad y su caracter mediato. Es importante
sefialar que el concepto de ciencia no ha sido siem-
pre el mismo, la forma como la veian los antiguos, es
bastante diferente a como la vemos actualmente. Ac-
tualmente podemos encontrar diversas clasificacio-
nes sobre las ciencias. Una de ellas es la que las de-
nomina naturales y sociales; las primeras intentan
explicar la naturaleza de los fenébmenos, en tanto que
las segundas intentan dar una interpretacion de la
realidad que envuelve al ser humano.

La principal diferencia entre las ciencias sociales
y las ciencias de la naturaleza reside en su objeto: las
primeras estudian la interaccion entre los individuos
y las colectividades (Filosofia, Antropologia, Historia,
Sociologia, etc.), mientras que las segundas se dedi-
can al estudio de los componentes fisicos y del fun-
cionamiento de los seres vivos y su entorno (Fisica,
Quimica, Biologia, etc.). Otra diferencia importante
estriba en que para las ciencias de la naturaleza el su-
jetoy el objeto de estudio estan separados, mientras
que en las ciencias sociales el objeto de estudio y el
sujeto que lo realiza coinciden.

Dentro de este contexto, si aceptamos que la ho-
meopatia es una rama de la Medicina y ésta se apoya
en ciencias como la Biologia, la Fisica, la Quimica, la
Fisiologia, la Anatomia y la Bioquimica entre otras,



puede afirmarse que la homeopatia forma parte de
este grupo de ciencias, las cuales tienen la finalidad
de explicar el mundo que rodea al hombre. Es impor-
tante recordar que el modelo homeopético a diferen-
cia del modelo médico convencional o hegeménico
esta basado en el método inductivo. Esta metodolo-
gia se asocia originariamente a los trabajos de Fran-
cis Bacon a comienzos del siglo XVII, el cual consiste
en establecer enunciados universales ciertos a partir
de la experiencia, esto es, ascender l6gicamente a
través del conocimiento cientifico, desde la observa-
cion de los fendmenos o hechos de la realidad a la ley
universal que los contiene. Segun los empiristas cla-
sicos, se han de considerar teorias cientificas las for-
madas por conjuntos de enunciados probados empi-
ricamente y que, o bien describen hechos firmes, o
bien son generalizaciones inductivas de aquellos. La
teoria no es aceptada hasta que no haya sido proba-
da. De este modo, vemos en estos empiristas un re-
chazo frontal hacia toda especulacion tedrica sobre
campos del conocimiento en los que no se pueda
realizar una contrastacion empirica.

En torno al escepticismo existente sobre si la ho-
meopatia es una ciencia, existen muchos prejuicios e
inexactitudes dentro y fuera de la comunidad homeo-
patica, es importante rescatar las aportaciones reali-
zadas por Pérez (1959), quien sefiala que el sentido
de preguntarse por la cientificidad de la homeopatia
requiere una previa distincion entre el conjunto de
saberes que constituyen la ciencia médica, y el ejer-
cicio profesional del médico dedicado al cuidado de
la salud y/o a la investigacion. Esta distincion es im-
portante porque si bien el médico, a lo largo de su
formacién se ha apropiado, entre otros elementos, de
conocimientos médico-cientificos con base en los
cuales fundamenta su cotidiana labor, ésta no nece-
sariamente tiene como fin continuar desarrollando
con rigor cientifico dichos conocimientos. Probable-
mente por el hecho de no intencionar su praxis tam-
bién hacia el desarrollo de los conocimientos médi-
co-cientificos, en muchos de los casos se produzca la
falsa conviccion de que el ejercicio de la medicina se
distingue por ser un arte antes que una praxis basa-
da en la ciencia.

A través de los planteamientos epistemolégicos
propuestos por Pérez (1959), es posible afirmar que,
sin duda, es sumamente importante para el médico
homedpata curar sintomas y/o causas de los trastor-
nos de salud que presentan los pacientes. Sin embar-
go, no por ello deja de ser importante conocer, a la
par de ello, las causas de este suceso. Es importante
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sefialar que en la raiz de la profesién homeopatica se
encuentra la ciencia médica en colindancia con otros
saberes, cuya perspectiva también cientifica, obliga a
reflexionar sobre la necesidad de que buscar el cono-
cimiento de las causas en cuestidn, requiere del uso
de la metodologia cientifica a fin de lograr alcanzar
realmente los indicadores de cientificidad que legiti-
men tal conocimiento, a fin de que lo hagan confia-
ble y por tanto, adquiera el reconocimiento social in-
dispensable para el mejor desempefio profesional.

c. Su base médica. Resulta dificil ver a la homeopa-
tia fuera del campo de la medicina. Cabe sefialar que
el modelo médico clinico terapéutico homeopatico
establecido por Samuel Hahnemann en el siglo XVIII,
surge a partir de las criticas que realiza en torno al
ejercicio de la medicina de la época, particularmente
sobre las practicas terapéuticas que eran muy agresi-
vas (quemaduras, veno-disecciones, sangrias, vento-
sas, purgantes, vomitivos y amputaciones, entre
otros). En este sentido se considera importante re-
saltar algunas caracteristicas del propio Samuel Hah-
nemann, que permitan contextualizar el marco en el
que propone su modelo clinico terapéutico:

e Contaba con una formacién médica reconocida;
una parte de sus estudios de medicina los realizé
en las Universidades de Leipzig y Viena. En la Uni-
versidad de Erlangen, defendi6 su tesis de docto-
rado, recibiendo el grado de Doctor en Medicina.

 El Organon de la Medicina, obra fundamental de la ho-
meopatia, fue escrito por un médico (Samuel
Hahnemann) bajo un pensamiento médico; el pa-
ragrafo nimero 1 permite ubicar que dicho texto
tiene como destinatario al médico y su intencion
era contribuir a mejorar la practica médica de su
época. En este sentido, Close (1994: 37) sefala
que es en este paragrafo en donde Hahnemann
toma su posicién.

En cuanto a la estructura y contenido del texto, se
puede afirmar que se trata de una propuesta metodo-
I6gica para llevar a cabo una practica clinico terapéu-
tica minuciosa, dividiendo el texto en cinco aparta-
dos baésicos:

1. Las funciones del médico.

2. El conocimiento del enfermo (historia clinica, to-
ma del caso).

3. El diagnostico.

4. El conocimiento de las substancias medicamen-
tosas.

5. La prescripcion (terapéutica).
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En relacion con las funciones del médico, en 68
de los 291 paragrafos que lo conforman se describe
claramente lo que todo médico debe tomar en cuen-
ta en su préctica cotidiana, situacion que permite
afirmar que el modelo homeopético esta destinado
para que el médico ejerza su profesion con ética y
profesionalismo (Fernandez y Barajas, 2008).

Por otra parte, es importante no olvidar que en
México la practica de la homeopatia esté oficialmen-
te reconocida y respaldada por un proceso formativo
de recursos humanos en esta &rea, a través de dos
instituciones de educacién superior, la Escuela Na-
cional de Medicina y Homeopatia del Instituto Poli-
técnico Nacional y la Escuela Libre de Homeopatia
de México, |.A.P; adicionalmente, existen programas
de posgrado que forman como especialistas en ho-
meopatia a médicos egresados de cualquier escuela
o facultad de medicina del pais (Fernandez, 2003:
143-148).

d. Su base filosofica. La homeopatia difiere del mo-
delo médico convencional, no sélo por sus princi-
pios, fundamentos y terapéutica, sino también, por la
manera de comprender al hombre y al proceso salud
enfermedad. Para la homeopatia la enfermedad y los
sintomas constituyen una misma entidad, esa es la
base de la ley de similitud. De éste acercamiento di-
ferente al hombre deriva el concepto que en medici-
na homeopatica se tiene de la enfermedad, el enfer-
mo Yy la curacién. El fundamento de la doctrina ho-
meopatica se sitda en el vitalismo que tuvo gran éxi-
to afinales el siglo XVIII en Europa (Albarracin citado
por Peral, 1987: 295). El vitalismo no surge como una
forma de justificar la homeopatia 0 como algo afadi-
do a ella, sino que esta intrinsecamente unido a la
homeopatia, de tal forma que es muy dificil entender
a la homeopatia sin hablar de vitalismo.

Por otra parte, para el modelo médico clinico te-
rapéutico homeopatico, el proceso salud enferme-
dad se sustenta en tres conceptos: la salud, la enfer-
medad y la individualidad. En cuanto al concepto sa-
lud, este modelo la define como un estado de armo-
nia de la mente y de equilibrio fisiologico de los 6r-
ganos (Eisayaga, 1981: 87-88). En este sentido una
definicién actual desde este modelo es el que define
a la salud como el equilibrio psico-fisiolégico del or-
ganismo; la salud ese estado equilibrado del orga-
nismo vivo en que la integral y armoniosa ejecucion
de las funciones vitales tiende a la preservacion del
organismo y al normal desarrollo del individuo (Clo-
se, 1994: 63).
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En cuanto a la concepcion de enfermedad es de-
finida por Hahnemann (1810 citado por Demarque,
1987: 99), como una ruptura del equilibrio de la ener-
gia vital. Para la homeopatia, la enfermedad no es
una entidad viviente dentro del cuerpo ni un trastor-
no material provocado por causas materiales. Esta
concepcion materialista conduce a una terapéutica
gue provoca la eliminacidn de las causas aparentes o
de los productos de la enfermedad o resultados Ulti-
mos, sin corregir la desarmonia vital del individuo.
La enfermedad no se limita a los 6rganos, sino que
abarca a la persona entera, partiendo del concepto
de unidad del ser humano. Por eso la homeopatia
trata de corregir la susceptibilidad mérbida, devol-
viendo la armonia a la energia vital perturbada. La
curacion de la enfermedad es a través de la curacién
del enfermo, y no a la inversa. Un concepto actual de
la enfermedad desde el modelo homeopéatico es un
desarreglo o alteracion energética o dindmica en
nuestra salud.

En relacién con la individualidad, Hubbard en
1930 sefialaba que la individualizacién es la esencia
de la homeopatia. Dentro de este contexto, Dantas
(2006: 65) sefala que histéricamente la homeopatia
se inscribe en la corriente racionalista de la medici-
na, apoyada por la evidencia experimental y aplican-
do normas predefinidas segun el principio del seme-
jante para la prescripcibn medicamentosa. Sefala
ademas, que el modelo médico homeopatico pro-
puesto por Hahnemann presenta un sistema terapéu-
tico fuertemente apoyado en la individualidad del pa-
ciente.

e. Su base teodrica. El modelo médico clinico tera-
péutico homeopatico se fundamenta en siete princi-
pios basicos, los cuales se describen brevemente a
continuacion:

I. Principio de similitud. El concepto “similia similibus cu-
rantur” es la base de la practica de la homeopatia,
el cual establece que “Toda substancia capaz de produ-
cir en el organismo relativamente sano del hombre, en dosis
masiva, un conjunto de trastornos patoldgicos, cura en do-
sis minima conveniente, los trastornos analogos que existen
en el organismo enfermo (Mendiola, 1980: 19).

1. Experimentacion pura. Se refiere al procedimiento por
el cual las diferentes sustancias de diversos orige-
nes, se someten al proceso de preparacion ho-
meopatica con el cual se obtiene su virtud curati-
va, y se pierde el efecto que pudiera ser dafino, se
administra a sujetos sanos, para obtener los gru-
pos de sintomas, llamados patogenesias (Gomez,



2008), las cuales estan descritas en diversas mate-
rias médicas homeopaticas desarrolladas por di-
versos médicos homeodpatas. Mendiola (1980: 33)
seflala que este método de experimentacion pue-
de definirse como “la investigacion de las propiedades
reactivas de diversas substancias en el organismo, relativa-
mente sano del hombre”.

[1l. Individualidad morbosa. De acuerdo a la teoria ho-
meopdtica, la estructura interna del organismo es
individual y particular para cada ser humano, lo
gue supone que no hay dos personas iguales, pe-
ro si cabe la posibilidad de que existan perfiles
que se corresponden con sustancias naturales.
Este enunciado sefiala que “cada ser vivo es Unico y
especifico en su modo de enfermar, es decir un estado de sa-
lud individual” (Ferrara, 1999), o bien, “es el estado pro-
pio de cada individuo de enfermar” (Mendiola, 1980:
53).

IV. Individualidad medicamentosa. Este principio sefiala
gue una vez demostrado que cada enfermo pre-
senta un cuadro sintomatico particular, cada en-
fermo necesitara un medicamento que tenga una
patogenesia semejante (Mendiola, 1980: 90). En
este sentido, cada substancia tiene efectos abso-
lutamente peculiares, que no corresponden a nin-
guna otra. Para Carrero (2005: 2), un medicamen-
to homeopético elegido como tal, redine todos los
sintomas y signos clinicos que manifiesta un indi-
viduo, siendo capaz de curar a éste al incluir la to-
talidad sintomética.

V. Dosis minima. Seguin el modelo médico clinico tera-
péutico homeopatico, cada sustancia tiene un ti-
po de energia y su actuacion en el organismo hu-
mano no se relaciona con las caracteristicas qui-
micas de esta sustancia, sino con una energia que
provoca una resonancia (Mendiola, 1980: 102-
103). Lo que se persigue es capturar la particular
energia de esa sustancia mediante dilucién y agi-
tando la sustancia original en un vehiculo inerte.
Para este modelo, no hay medicamento pondera-
ble en lo que se llama de alta potencia, o de am-
plio espectro. En el medicamento homeopatico
solo hay dinamismo remedial; éstos no actlian
por su masa, sino por la energia o fuerza que con-
tienen mediante la dinamizacion del medicamen-
to. con ella ejerce accion sobre la energia o fuerza
vital estimulando la naturaleza del enfermo a
efectuar la curacién.

VI. Vis medicatrix naturae. Hipdcrates reconocio clara-
mente la existencia del poder curativo de la natu-
raleza, compuesto de mecanismos inherentes al
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cuerpo y destinados al restablecimiento de la sa-
lud después de una exposicion a los agentes pa-
toégenos (Selye, 1978). De acuerdo a esta teoria,
todo médico homedpata reconoce que lo Unico
que cura es la fuerza de la naturaleza, a través de
estimularla convenientemente con el medicamen-
to que corresponda para que este obre como re-
medio. En este principio se conjugan la historia
natural de la enfermedad y la reaccion de cada in-
dividuo a padecer alguna enfermedad.

VII. Dinamismo vital. Se define como el poder que tiene
la energia de los seres vivos para producir y con-
ducir procesos activos, transformaciones y realiza-
ciones. De acuerdo al modelo médico homeopati-
co, el dinamismo vital es un concepto a través del
cual Hahnemann, explica la fuerza que conecta al
cuerpo, lo anima y mantiene sano; es el puente de
unioén del cuerpo y la mente.

f. Su base metodoldgica. La clinica es la disciplina
mas importante en el ejercicio de la medicina junto a
la terapéutica, sigue los pasos de la Semiologia, cien-
cia y arte de la medicina, en el proceso indagatorio
orientado al diagndstico de una situacién patolégica
(enfermedad, sindrome, trastorno, etc.), basado en la
integracion e interpretacion de los sintomas y otros
datos aportados por la anamnesis durante la entre-
vista clinica con el paciente, los signos de la explora-
cion fisica y la ayuda de exploraciones complementa-
rias de laboratorio y de pruebas de imagen. Con el
diagnéstico de una enfermedad se establecen estra-
tegias y decisiones para un adecuado manejo tera-
péutico del paciente.

De acuerdo con Moreno (2002), el método clinico
0 “proceso del diagndstico”, son los pasos ordenados
que todo médico aplica en la blsqueda del diagnos-
tico y consisten en: formulacién por el enfermo de
sus quejas de salud; obtencion de la informacidn ne-
cesaria (sintomas, signos y otros datos) para después
establecer las hipotesis diagnésticas presuntivas e ir
a su comprobacion final, por intermedio de una con-
tratacién que, en la mayoria de las circunstancias,
aunqgue no en todas, se realiza a través de andlisis de
laboratorio, de cualquier tipo que sean. ElI método
clinico no es otra cosa que el método cientifico o ex-
perimental de las ciencias, pero aplicado esta vez, no
a una investigacién de laboratorio, sino a la atencion
individual del enfermo.

Por su parte, es importante resaltar que el mode-
lo médico homeopético esta sustentado en la meto-
dologia clinica esencialmente, es decir la observa-
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cion, el interrogatorio (toma del caso) y la explora-
cion fisica (inspeccion, palpacion, percusion y aus-
cultacién), a fin de elaborar una historia clinica com-
pleta. Es importante sefialar que estos procedimien-
tos metodolégicos son debidamente ensefiados a los
estudiantes que cursan tanto la carrera de médico ci-
rujano y homeépata como la de médico homedpata
cirujano y partero. Aunado a ello, durante dicho pro-
ceso formativo reciben un entrenamiento mas ex-
haustivo a fin de tener elementos que les permita
realizar una clinica con mayor profundidad, caracte-
ristica propia de la clinica médica homeopatica.

Es interesante observar como desde los funda-
mentos del modelo homeopatico se establecen los li-
neamientos para desarrollar una practica médica de
calidad. Hahnemann sefiala en el Organon de la Medici-
na, a través de 41 paragrafos todo aquello que un
buen médico debe realizar con el paciente, desde una
perspectiva clinica, a fin de establecer un diagnostico
completo antes de prescribir algan tratamiento. En
este sentido es importante sefialar que todo médico
homeopata debe realizar dentro de su préctica clini-
ca, diversos diagnésticos: el etioldgico, el nosolégi-
co, el patoldgico y el medicamentoso. Eizayaga (1981:
41) sefiala que la historia clinica homeopatica com-
prende cuatro diagnésticos: el clinico (comun) o pa-
tolégico, individual (modalidades reaccionales, etc.);
biopatogréfico (biografia) y medicamentoso (el simi-
limum).

g. Su base terapéutica. En todo modelo médico se
tiene contemplado siempre una etapa terapéutica, si-
tuacion que desde luego, no es ajena al modelo mé-
dico homeopético, sin que esto implique hablar de la
terapéutica homeopéatica como término peyorativo.
Es importante sefialar que cuando se habla de la te-
rapéutica, se considera a ésta como una disciplina
que forma parte de la ciencia médica. De acuerdo con
Alvarez (1996: 263), la terapéutica se define como el
conjunto de decisiones cuyo objetivo es curar o pa-
liar en lo posible una enfermedad; asimismo, la tera-
péutica es el conjunto de medidas destinadas a mo-
dificar la historia natural de la enfermedad en benefi-
cio del paciente. Su primer objetivo es conseguir la
curacion definitiva y sin secuelas del enfermo. Dun-
ham (1878, citado por Guajardo, 2008: 7) defini6 a la
terapéutica como la ciencia de tratar al enfermo con
farmacos.

Dentro de la practica médica, la terapéutica junto
con el diagnostico y el pronéstico, completan la tria-
da de decisiones clinicas con significados y métodos
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de estudio muy variados, pero que se deciden con-
juntamente y a veces muy rapido, buscando siempre
el beneficio del paciente. La primera ley que debe te-
ner en cuanta todo meédico, es no dafiar al enfermo,
primun non nocere (lo primero es no hacer dafio).

En el modelo médico homeopético la intencidn
del médico es curar definitivamente y sin secuelas a
sus pacientes, esta situacion esta determinada en las
bases establecidas por Hahnemann, quién en el Or-
ganon de la Medicina sefiala claramente que antes de
prescribir algin remedio o medicamento, el médico
debe conocer en primera instancia, todo acerca de la
enfermedad, es decir contar con un diagndstico inte-
gral que le permita tomar las mejores decisiones te-
rapéuticas; y en segundo lugar, conocer a profundi-
dad todo sobre las propiedades de los medicamentos
que utilizara en el paciente.

Una revisién sobre el citado texto muestra que 71
paragrafos hacen énfasis sobre el conocimiento pre-
vio que debe tener el médico homedpata sobre todas
aquellas substancias que utilice en su practica profe-
sional. Asimismo, 89 los paragrafos describen una
metodologia rigurosa y sistemaética que debe consi-
derase para la utilizacion terapéutica de los medica-
mentos homeopaticos (Fernandez y Barajas, 2008).
Es importante rescatar lo sefialado por Eizayaga
(1981: 41) en relacion con el famoso aforismo “en ho-
meopatia no se ven enfermedades, se ven enfermos”, en el sen-
tido de que éste hace referencia exclusivamente al
aspecto terapéutico del modelo homeopatico, no al
clinico, ya que en homeopatia es esencial basar la
prescripcion (fase terapéutica) en los sintomas obte-
nidos a través de la individualizacion del enfermo (fa-
se clinica).

Conclusiones

La homeopatia es un modelo médico clinico tera-
péutico desarrollado a fines del siglo XVIII por Sa-
muel Hahnemann, con el objetivo de mejorar la prac-
tica médica de la época. Este modelo ha continuado
su desarrollo a lo largo de mas de doscientos afios en
muchos paises de Europa y América Latina, a pesar
de los embates del modelo médico hegemonico, lla-
mado convencional. A través de este trabajo se pre-
sentaron una serie de argumentos con la intension
de desmitificar la creencia en torno a que la homeo-
patia es un campo del conocimiento no cientifico.

El modelo médico clinico terapéutico homeopati-
co cuenta con fundamentos tedricos filosoficos (teo-
rias y leyes) y metodoldgicos (métodos y técnicas)



sustentados dentro del conocimiento cientifico y de
la ciencia médica y cuya intencion es el abordaje del
proceso salud enfermedad a partir de tres dimensio-
nes basicas: la salud, la enfermedad y la individuali-
dad. Como bien se sefiala (Kleijnen et al, 1991 citado
por Alonso, 1996) la homeopatia no debe ser vista co-
Mo una terapia mas, sino como una vision diferente
de abordar la practica médica.
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